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بیمارستانی، به خصوص در بخش  عفونت های کننده ایجاد عوامل ترین مهم از یکیعنوان  به 3بومانی اسینتوباکتر
میزان بالای شیوع مقاومت های است.  شده شناخته دنیا مختلف نقاط در باکتریمی و همچنین 4مراقبت های ویژه
ست و این عناصر، کدکننده مقاومت به چندین چندگانه معمولا با یکسری از عناصر متحرک ژنتیکی در ارتباط ا
کلاس از داروهای مختلف ضد باکتریایی می باشند. اینتگرون ها نقش بسیار مهمی را در جذب و گسترش ژن 
 3و  2، 1های مقاومتی ضد باکتریایی ایفا می کنند. در این مطالعه ما به بررسی میزان شیوع اینتگرون های کلاس 
 لینی اسینتوباکتر بومانی مقاوم به چندین دارو پرداخته ایم.در بین ایزوله های با
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 مواد و روش ها:
 . آزمونگردیدایزوله ی بالینی اسینتوباکتر بومانی از بیمارستان های مختلف استان قزوین، جمع آوری  291
بیوتیک هایی  برای آنتی ISLCتوجه به دستورالعمل با  حساسیت آنتی بیوتیکی با استفاده از روش انتشار دیسک
اکتام، جنتامایسین، زوبسولباکتام، آزترونام، آموکسی سیلین/کلاولانیک اسید، پیپراسیلین، تامانند: آمپی سیلین/ 
ی م، ایمسفوتاکسیم، سفتازیدیم، سفتریاکسون، سیپروفلوکساسین، لووفلوکساسین، سفپی آمیکاسین، تری متوپریم،
با استفاده از  3و  2، 1 رونیکلاس های اینتگتشخیص حضور برای  RCPاز تکنیک . شدانجام مروپنم  نم وپ
سپس سکانس ( توالی یابی) را برای شناسایی کاست های ژنی حامل ژن های  شد.استفاده پرایمرهای ویژه 
 .صورت گرفته شد مقاومت آنتی بیوتیکی
 یافته ها:
درصد) از بخش  51/6درصد) و ادرار ( 65/8ای جدا شده از نمونه های تراشه (اغلب ایزوله هدر این مطالعه،  
جمع آوری شده  درصد) 41/1( و بخش عفونی درصد) 61/7( ، بخش داخلیدرصد) 95/4( مراقبت های ویژه
 33/9( 56سینتوباکتر بومانی، تعداد ایزوله بالینی مقاوم آ 291نتایج حاصل از این مطالعه نشان داد که از  بودند.
 93و تعداد  2مل اینتگرون کلاس حاایزوله درصد)  82/6( 55، تعداد 1حامل اینتگرون کلاس ایزوله درصد) 
هم چنین نتایج سکانس کلاس های اینتگرونی ذکر شده نشان  می باشند. 3درصد) حامل اینتگرون کلاس  22/3(
به ترتیب کد کننده ژن های  DHGو  Ffro-71Arfd -21Arfd-5Adaa-2Adaaکاست های ژنی  داد که
اخل در دمی باشند،  Ffroتری متوپریم و توالی -استرپتومایسین/ اسپکتینومایسینآنتی بیوتیک های مقاومتی 
وجود داشته  2در داخل اینتگرون کلاس  1Adaa ,tas ,1Arfdکاست های ژنی قرار دارند و  1اینتگرون کلاس 
  م هستند.پتومایسین/ اسپکتینومایسین، استرپتوتریسین و تری متوپریکه به ترتیب کدکننده ژن های مقاومتی استر
 نتیجه گیری:
بیشتر می باشد، و نیز کاست های ژنی  3و  2نسبت به اینتگرون های کلاس  1میزان شیوع اینتگرون کلاس  
در این کلاس ها واقع شده اند. در نتیجه ده آمینوگلیکوزیدها، تری متوپریم ایجاد کننده مقاومت نسبت به خانوا
کنترل  اقدام موثر در جهت را دارا می باشند، ایجاد مقاومت های بسیار گسترده آنتی بیوتیکیقابلیت این عناصر 
 بروز این مشکلات، تجویز و مصرف به اندازه آنتی بیوتیک ها می باشد.
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